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Abstract of EP0884028 

The implant is in the form of a hollow cylinder 
with large radial opening (22) in its cylindrical 
wall. Before the implant is mounted in the blood 
vessel (10) it is first mounted on a balloon 
catheter (30) to expand it radially. The balloon 
catheter has a hollow section (33) through which 
a guide wire (34) can be pulled. The wire 
emerges from the hollow section and passes 
through the centre of the enlarged radial opening 
(22) in the implant. A second guide wire (31) 
passes through the catheter and leaves it through 
its narrow tip. 
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(54) Radial aufweitbarer Stent zur Implantierung in ein Kdrpergettss im Berelch einer 
Gef&ssverzwelgung 



(57) Ein aufweitbarer Stent zur Implantierung in ein 
KOrpergefaB im Bereich einer GefaBverzweigung mit 
einer vergrOBerten radialen Offnung (22), der zur 
Implantierung in ein GefaB auf einem Ballontatheter 
(30) vormontiert ist, wobei der Ballonkatheter (30) einen 

FIG. 3 



Hohlraum (33) zum Hindurchfuhren eines Fuhrungs- 
drahtes (34) aufweist, der im Zentrum der vergrOBerten 
Offnung (22) aus dem Holhlraum (33) und dem Stent 
(20) austritt. 
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Beschreibung 

Die Erfindung betrtfft einen radial aufweitbaren 
Stent zur Implantierung in ein KOrpergefaB im Bereich 
einer GefaBverzweigung in Form eines hohlzylindri- 
schen Elements. An Verengungsstellen in KGrpergefa- 
Ben Oder KOrperhOhlungen werden heutzutage zur 
Aufweitung der Verengung und Stabilisierung der 
GefaBwand radial aufweitbare Stents eingesetzt. Sol- 
che Verengungen von KOrpergefaBen kfinnen dabei 
auch im Bereich von GefaBverzweigungen auftreten. 
Hier ist der Einsatz herkOmmlicher Stents nicht mOglich, 
da deren Wandung den freien BlutdurchfluB in das 
abzweigende GefaB behindern wurde. In der DE 297 01 
758.6 wurde daher ein spezieller Stent vorgeschlagen, 
der einen Abschnitt mit vergrflBerten radialen Offnun- 
gen aufweist, so daB dieser Abschnitt uber die Abzwei- 
gungsstelle des SeitenastgefaBes gelegt werden kann 
und den BlutdurchfluB nicht mehr oder nur noch gering- 
fugig behindert. Bei einer entsprechend ungunstigen 
Stenosenbildung des HauptgefaBes direkt im Abzwei- 
gungsbereich kann dieser Stent aufgrund der sich uber 
einen ganzen Abschnitt erstreckenden groBen radialen 
Offnungen den erkrankten GefaBabschnitt jedoch nicht 
genugend abdecken. 

Der vorliegenden Erfindung liegt daher die Aufgabe 
zugrunde, einen Stent zu schaffen, der im Bereich von 
GefaBverzweigungen einsetzbar ist und dabei die 
obengenannten Nachteile vermeidet. 

Die Aufgabe wird mit einem Stent der eingangs 
genannten Art gelGst, der erfindungsgemSB dadurch 
gekennzeichnet ist, daB er eine vergrdBerte radiale Off- 
nung aufweist und zur Implantierung in das GefaB auf 
einem Ballonkatheter vormontiert ist, wobei der Ballon- 
katheter einen Hohlraum zum Hindurchfuhren eines 
Fuhrungsdrahtes aufweist, der im Zentrum der vergrO- 
Berten Offnung aus dem Hohlraum und dem Stent aus- 
tritt. Aufgrund der lediglich einen vergrOBerten Offnung 
in der Stentwandung, die direkt Qber die Abzweigungs- 
stelle gelegt werden kann, wird sichergestellt, daB die 
gesamte GefaBwand durch den Stent sicher abgestOtzt 
wird. Der vergrflBerten Offnung kommt hierbei die Auf- 
gabe zu, den ungehinderten BlutfluB in das Seitenast- 
gefdB zu garantieren. Zur genauen Positionierung 
dieses Stents sind jedoch unbedingt entsprechende 
Hilfsmittel nfitig. Allein aufgrund der Verwendung von 
ROntgenkontrastmitteln ist die exakte Positionierung der 
einen vergrOBerten Offnung uber der Abzweigung nicht 
mOglich. Deswegen ist der erf indungsgemaBe Stent auf 
einem Ballonkatheter vormontiert, der einen Hohlraum 
fur einen Fuhrungsdraht aufweist, der durch die vergrC- 
Berte Offnung austritt. Mit Hilfe dieses Fuhrungsdrahtes 
ist es mOglich, die groBe Offnung des Stents genau 
uber dem Abgang des SeitengefaBes zu positionieren. 
Hierzu wird der Katheter durch Drehen und Schieben 
unter Zugabe von RGntgenkontrastmittel und visueller 
Beobachtung auf dem ROntgenschirm so lange mani- 
puliert, bis es mGglich ist, den zweiten FQhrungsdraht in 



das SeitenastgefaB einzufuhren. Zur Einfuhrung des 
Ballonkatheters in das HauptgefaB kann der Ballonka- 
theter in an sich bekannter Weise einen entlang seiner 
Langsachse verlaufenden Hohlraum fur einen an der 

5 Spitze des Ballonkatheters austretenden ersten Fuh- 
rungsdraht aufweisen. Entlang dieses Fuhrungsdrahtes 
kann er problemlos bis zur GefaBabzweigung vorge- 
schoben werden, bevor mit Hilfe des zweiten FOhrungs- 
drahtes die exakte Positionierung der vergrOBerten 

10 Offnung vorgenommen wird. Nachdem sichergestellt 
ist, daB der Katheter exakt positioniert ist, wird der Bal- 
lon aufgeblasen, und der Stent legt sich an die GefaB- 
wandung an. AnschlieBend kann der Katheter entlang 
der beiden Fuhrungsdrahte wieder aus dem GefaB her- 

15 ausgezogen werden. Der Stent verbleibt mit den beiden 
Drahten im GefaB. Uber den Fuhrungsdraht des Seiten- 
astgefaBes kann ein weiterer Ballonkatheter in die Ver- 
zweigung eingefuhrt werden, urn die vergrdBerte 
Offnung erforderlichenfalls nachzudehnen. Somit kann 

20 gewahrleistet werden, daB kein Wandungsteil des 
Stents den BlutfluB in das SeitenastgefaB behindert. 
Fur die Ausbildung des Ballonkatheters gibt es unter- 
schiedliche M6glichkeiten. So kann der Hohlraum fur 
den aus der vergrOBerten Offnung herausgefQhrten 

25 Fuhrungsdraht durch Befestigen eines RGhrchens auf 
der Ballonoberfiache gebildet werden. Dieser Hohlraum 
kann jedoch auch durch den Zwischenraum eines dop- 
pelwandigen Ballons gebildet sein. Auch das Uberzie- 
hen eines dehnbaren Schlauchstuckes bis uber den 

30 Ballon ist mOglich, urn einen Hohlraum zwischen die- 
sem ubergezogenen Schlauchstuck und dem Ballon fur 
den Fuhrungsdraht zu schaffen. Bei einer alternativen 
Ausgestaltung kann der Ballonkatheter drei koaxial 
angeordnete Schiauche aufweisen, wobei die beiden 

35 innenliegenden Schiauche Hohlraume zur Aufnahme 
der beiden Fuhrungsdrahte bilden. 

Auch der Stent selbst kann auf unterschiedliche Art 
und Weise ausgebiidet sein. Er kann eine multizellulare 
Wandung aufweisen und aus einem Rohr gefertigt sein. 

40 Aber auch das Fertigen des Stents aus Draht ist mtig- 
lich. Dabei kann er aus Draht gebogen, geflochten, 
gestrickt oder gewirkt sein. ZweckmaBigerweise kann 
die vergrOBerte Offnung in der Mitte des Stents ange- 
ordnet sein, jedoch ist auch eine auBermittige Anord- 

45 nung der vergrOBerten Offnung fur bestimmte 
Anwendungsfaile realisierbar. 

Im folgenden wird ein bevorzugtes Ausfuhrungsbei- 
spiel eines erfindungsgemaBen Stents anhand der 
Zeichnung naher beschrieben. 

so Es zeigen: 

Fig. 1 drei schematische Darstellungen von GefaB- 
verzweigungen mit Stenosen; 

55 Fig. 2 eine Darstellung der Oberfiachenstruktur 
eines erfindungsgemaBen Stents; 

Fig. 3 eine Seitenansicht eines auf einen Ballonka- 
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thetervormontierten Stents. 

Fig. 1 zeigt drei Beispiele typischer Stenosen, wie 
sie an GefaBverzweigungen auftreten kOnnen. In Fig. 
1a befindet sich die Stenose 12 im HauptgefaB 10 vor s 
der Abzweigung eines SeitenastgefaBes 11. In Fig. 1b 
liegt eine sehr groBe Stenose 12* direkt gegenuber der 
Abzweigung des SeitenastgefaBes 1 1 und in Fig. 1c im 
Obergang zwischen HauptgefaB 10 und SeitenastgefaB 
11. Insbesondere die Stenose nach Fig. 1b ist mit 10 
einem Bifurkations-Stent mit einem Abschnitt mit ver- 
grOBerten radialen Offnungen nur unzureichend abzu- 
decken. Gerade fur solche Faile eignet sich ein 
erfindungsgemaBer Stent, wie er in den Fig. 2 und 3 
dargestellt ist. Fig. 2 zeigt die Oberf lachenstruktur eines 75 
Stents 20, der eine Vielzahl von im gedehnten Zustand 
rautenfOrmigen radialen Offnungen 21 aufweist. Im mitt- 
leren Bereich des Stents 20 ist eine einzige, sehr groBe 
rautenfOrmige Offnung 22 eingeformt, die in einem KOr- 
pergefaB genau uber die Abzweigung eines Seitenast- 20 
gefaBes 11 (Fig. 1) gelegt werden kann. Zur 
ErmOglichung der iagegenauen Positionierung des 
Stents 20 ist dieser, wie in Fig. 3 gezeigt ist, auf einem 
Ballonkatheter 30 vormontiert. Der in Fig. 3 gezeigte 
Ballonkatheter 30 weist in seinem Inneren einen nicht 25 
naher dargestellten Hohlraum zum Durchfuhren eines 
ersten Fuhrungsdrahtes 31 auf. Im Bereich eines Bal- 
lons 32 des Katheters 30 ist ein Stent 20 aufgezogen. 
Bis in den Bereich des Ballons 32 erstreckt sich auBer- 
dem ein weiterer Hohlraum 33 zum Hindurchfuhren 30 
eines zweiten Fuhrungsdrahtes 34, der im Bereich der 
vergrOBerten Offnung 22 aus dem Hohlraum 33 und 
aus dem Stent 20 austritt. Dieser Fuhrungsdraht 34 
wird in ein SeitenastgefaB 1 1 eingefOhrt und dient somit 
als Justierhilfe fur die Positionierung des Stents 20 in 35 
einem KOrpergefaB 10. Er kann auBerdem, nach Her- 
ausziehen des Ballonkatheters 30 aus dem GefaB 10, 
als Fuhrungsdraht fur einen weiteren Ballonkatheter zur 
Weitung der vergrOBerten Offnung 22 eingesetzt wer- 
den. Die dargestellten Ausfuhrungsformen des Ballon- 40 
katheters 30 sowie des Stents 20 sind lediglich 
beispielhaft. Der notwendige Hohlraum 33 zur Durch- 
fuhrung des zweiten Fuhrungsdrahtes 34 kann bei- 
spielsweise auch durch einen doppelwandigen Ballon 
32 oder zwei koaxiale Schlauchstucke gebildet werden. 45 
Der dargestellte Stent 20 ist aus einem ROhrchen 
geschnitten; er kann jedoch auch aus Draht gebogen, 
gestrickt, gef lochten oder gewirkt werden. 

Patentanspruche so 

1. Radial aufweitbarer Stent zur Implantierung in ein 
KOrpergefaB im Bereich einer GefaBverzweigung in 
Form eines hohlzylindrischen Elements, dadurch 
gekennzeichnet, daB er eine vergrOBerte radiale 55 
Offnung (22) aufweist und zur Implantierung in das 
GefaB (10) auf einem Ballonkatheter (30) vormon- 
tiert ist, wobei der Ballonkatheter (30) einen Hohl- 



raum (33) zum Hindurchfuhren eines 
Fuhrungsdrahtes (34) aufweist, der im Zentrum der 
vergrOBerten Offnung (22) aus dem Hohlraum (33) 
und dem Stent (20) austritt. 

2. Stent nach Anspruch 1 , dadurch gekennzeichnet, 
daB der Ballonkatheter (30) einen entlang seiner 
Langsachse verlaufenden Hohlraum fur einen an 
der Spitze des Ballonkatheters (30) austretenden 
FQhrungsdraht (31) aufweist. 

3. Stent nach Anspruch 1 und 2, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Ballonkatheter (30) nach der 
Dilatation des Stents (20) entlang der beiden Fuh- 
rungsdrahte (31, 34) aus dem GefaB (10) heraus- 
ziehbar ist. 

4. Stent nach einem der Anspruche 1 bis 3, dadurch 
gekennzeichnet, daB der Hohlraum (33) fur den 
aus der vergrOBerten Offnung (22) herausgefuhr- 
ten Fuhrungsdraht (34) durch Befestigen eines 
ROhrchens auf der Ballonoberf lache gebildet wird. 

5. Stent nach einem der Anspruche 1 bis 3, dadurch 
gekennzeichnet, daB der Hohlraum (33) fur den 
aus der vergrOBerten Offnung (22) herausgefuhr- 
ten FQhrungsdraht (34) durch den Zwischenraum 
eines doppelwandigen Ballons (32) gebildet wird. 

6. Stent nach einem der Anspruche 1 bis 3, dadurch 
gekennzeichnet, daB der Hohlraum (33)fur den aus 
der vergrOBerten Offnung (22) herausgefuhrten 
Fuhrungsdraht (34) durch den Zwischenraum eines 
uber den Ballon (32) gezogenen, dehnbaren 
Schlauchstucks und dem Ballon (32) gebildet wird. 

7. Stent nach einem der Anspruche 1 bis 3, dadurch 
gekennzeichnet, daB der Ballonkatheter (30) drei 
koaxial angeordnete Schiauche aufweist, wobei die 
beiden innenliegenden Schiauche Hohlraume zur 
Aufnahme der beiden Fuhrungsdrahte (31, 34) Wi- 
den. 

8. Stent nach einem der Anspruche 1 bis 7, dadurch 
gekennzeichnet, daB er aus einem Rohr gefertigt 
ist und eine multizellulare Wandung aufweist. 

9. Stent nach einem der Anspruche 1 bis 7, dadurch 
gekennzeichnet, daB er aus Draht gebogen ist. 

10. Stent nach einem der Anspruche 1 bis 7, dadurch 
gekennzeichnet, daB er aus Draht geflochten, 
gestrickt Oder gewirkt ist. 

11. Stent nach einem der AnsprOche 1 bis 10, dadurch 
gekennzeichnet, daB die vergrOBerte Offnung (22) 
in der Stent-Mitte angeordnet ist. 
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12. Stent nach einem der AnsprQche 1 bis 10, dadurch 
gekennzeichnet, daG die vergrGBerte Offnung (22) 
auBermittig am Stent (20) angeordnet ist. 
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